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DE HU. HMOURRUT 
À LA REPSINE- DIASTASÉE 


. (Formule du D: L. Hebert). 


Méaicient eupeptique, sou- | 


| verain contre la dyspepsie, la 
gastralgie, les vomissements de La 


| grossesse la diarrhée des phthisiques, etc. 


N. B.— La Pepsine et la: Diastase n'étant pas: so- 
eu dans l'alcool qui les précipite de leur'dissolu- 
tion dans l’eau, on ne doit donc pas les administrer 


: dans un liquide alcoolique. 
vn Chaque cachet représente cinq fois plus dé Pepsine 
Let de Diastase qu'un verre à bordeaux de, Vin ou 


vd Elixir de même base. 
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x s'assurer de la purété du produit, exiger, le nom et la marque, 
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8! LA Kruft La boîte de 20 cachets : D fr. 
Eé Me: Rue ‘Port-Mahon, n°: 10, et dans toutes. les Pharmacies... 
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RONCHITE, catarrhe, engorgements pulmonaires, PHTHIS IE 
CAPSULES 5% cour RICART 
Le flacon de 60 RUN : 2 fr. 50, dans les pharmacies. 


; Poste franco.i * 


L'Essénce de goudron Ricart renferme ‘toute la créosote 
contenue dans dix fois son poids de goudron de Norwège. 
Cette essence n’est pas irritante comme la éréosote de hêtre; 
elle est bien tolérée par l'estomac: elle ne cause-jamais de 
répugnance. 


Avec cette essence on pourrait préparer un vin et une 
huile ; mais la forme capsulaire a été préférée pour la régu- 
larité des doses et l'agrément du malade. 


Doses : 4, 6 et 8 capsules par jour, à prendre avant 


“ les repas. 


lo Commelacréosote, ous essence re très bien contre 


Îles maladies de poitrine. 


2° Comme le goudron, elle aide MAC à la guérison 
des maladies de la peau. 91! 
DÉPÔT GÉNÉRAL : Paris, 103, rue Montmartre. 
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Dracées a Fer Rabuteau 
Lauréat de l'Institut de France. — Prix de Thérapeutique. : 


. Les études comparatives faites dans les Hôpitaux î : 
instruments les plus précis, ont démontré que Le RE Rouen l 
régénèrent les globules rouges du sang avec une rapidité qui n’a jamais été ÿ 
observée en employant les autres ferrugineux : Prendre 4 à 6 Dragées chaque jour. À 
Elixir de Fer Rabuteau, recommandé aux personnes qui ne peuvent pas À 
avaler les Dragées : Un verre à liqueur matin et soir au repas. ol 
Sirop de Fer Rabuteau, spécialement destiné aux enfants. 
La médication martiale par le Fer Rabuteau est la plus rationnelle de la À 
thérapeutique : Ni constipation, ni diarrhée, assimilation complète. d 
Le traitement ferrugineux par les Dragées de Rabuteau esf trés économique. Ë 
Exiger et prescrire le Véritable Fer Rabuteau de chez CLIN & C'°. paris. 


PEN RER UE 


OVULES SUÉDOIS 


Sont des Pilules perfectionnées de térébenthine fine de Mélèze. 
Ces pilules, du poids de 40 centigr., renferment 30 centigr. de téré- 
benthine naturelle, possédant toute son essence. De toutes les prépara- 
tions de térébenthine, c’est la seule active, ne causant aucune répugnance. 
La térébenthine ainsi administrée doit former la basede tout traitement 
rationnel du catarrhe vésical, coliques hépatiques, gonorrhée, etc. 
La boîte de 80 ovules : 4 fr. dans toutes les pharmacies. 
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GOUDRON FREYSSINCE 


Seuleliqueur concentréenonalcaline, 
s'emploie dans l'Eau, le Vin, la Bière, 
les Tisanes, etc., contre les Affections 
Chroniques de la Peau, de la Wessie 
et des Voies respiratoires. 


. Qtr.—97, rue de Rennes, Paris, etles Pharm'*, 








La plus purgative des eaux minérales 
(BOHEME). Grand prix 
P U L L N A Philadelphie, 1876; Paris, 
1878, et Sidney, 1879, 
ANTOINE ULBRICH. 


PEPTONE CATILLON 


Représentant 3 FOIS SON POIDS DE VIANDE, assimi- 
lable par le rectum comme par la bouche. 
SIROP DE PEPTONE CATILLON 

Préféré pour l'administration par la bouche ; plaît 





mieux au goût. 1 cuillerée contient 30 gr. de viande. 


VIN DE PEPTONE CATILLON 
Utile complément de nutrition; un verre à madère 
contient 30 grammes de viande. | ; 
Maladies d'estomac et d'intestin, consomption, 
anémie, enfants débiles, convalescents, etc. 


PARIS, rue Fontaine-St-Georges, 4, et rue Chaptal, 2. 












La Boîte, 5 fr, \ A\ 


INJ ECT | 0 N solide, dissoluble en 4 re 4/ 2 para et à tous 
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| frinaires chez l’homme et la femme.—REYNAL, P 









Suppositoires 
Ne1 ot no 2,la boîte, 5 fr. | 
: les médicaments 
JIV approuvés pour la guérison des Écoulements récents ou anciens, Flueurs 
fblanches, Vaginites, Ulcères, Hémorrhoïdes, Fistules, etc., et toutes les affections des voies 
rue Marbeuf, à Paris. 


| CHATEAUX DU MEDOC 


101, boulevard Malesherbes, 101 
Vins fins et ordinaires livrés à domicile 
dans Paris ou expédiés directement des Vigno- 
bles. 






Ecrire au Directeur 








AFFECTIONS CHRONIQUES 


de la GORGE, du LARYNX et des BRONCHES 
ASTHMES et PLEURESIES chroniques. 


SIROP d'eaux - Bonnes CO LOMER 
LE FLACON : 3 fr. DANS LES PHARMACIES. 


1° Double sulfuration (sodique et calcique}; ce sirop ren- 
erme tous les éléments chimiques des Eaux minérales sul- 
ureuses. 


« Au moyen d’un acide faible, tel que l'acide acétique 
ordinaire, on décompose les sulfites et les sulfhydrates, 
wi, se trouvant en présence, fournissent un précipité de 
soufre. » 

Cette réaction est caractéristique. 


2° Il est inaltérable, — constant dans ses effets, — éco- 
nomique. 


3 Il est prescrit depuis 1860 et adopté par plusieurs mé- 
decins qui lui ont reconnu une utilité pratique incontes- 
table. 


DU MEILLEUR MODE D'ADMINISTRATION DU 
PHOSPHATE DE CHAUX 


Une combinaison heureuse, suivant nous, consiste dans l'emploi du 
phosphate soluble dont on a neutralisé l'acidité, sans nuire à sa solubi- 
lité, par l'addition d’une certaine quantité de chlorure de sodium. On 
réunit ainsi deux médicaments dont l'association produit d'excellents 
effets. Le chlorure de sodium exerce une action des plus utiles en acti= 
vant la sécrétion du suc gastrique et en favorisant de cette manière la 
pénétration du phosphate de chaux dans le sang et son dépôt dans le 
tissu osseux, fait qui a été constaté par Sabellin et Dorogow (Canstat's 
Jahreshericht, 1867, t. 1). De plus, le chlorure de sodiumexerce une action 
puissaute sur la nutrition et trouve ainsi son emploi dans la phthisie en 
favorisant la digestion et en s'opposant aux vomissements si fréquents. 
chez les tuberculeux. C'est au docteur Amédée Latour qu on doit prinei- 
palement d’avoir démontré l'efficacité de ce sel dans cette maladie(Union 
médicale 1851 et 1856. — Note sur le traitement de la phthisie pulmo- : 
naire. Paris, 1856). Le chlorure de sodium est donc un médicament 
synergique du phosphate de chaux et l’on voit que la réunion de ces deux | 
sels est absolument rationnelle. 

De la réunion de ces deux éléments il résulte un composé dont les pro - 
priétés sont ici résumées : | 

Formation du cal osseux, antirachitisme, crétification des 
tubereules, diminution des sueurs nocturnes et des diarrhées 
des tuberculeux, réparation de l'insuffisance alimentaire 
chez les femmes enceintes, les nourrices et les enfants. 

Ea Solution Dubost contient par cuillerée deux grammes de 
phosphate de chaux et un gramme de chlorure de sodium. 

Il faut toujours l’administrer dans une tasse d'eau vineuse sucrée; sous. 
cette forme les enfants, même les plus difficiles, la prennent avecplaisir 
particulièrement après les repas. | ft 


Dépot à Paris, 103, rue Montmartre. 
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REVUE MÉDICALE 
4 Le microbe, voilà l'ennemi! 


Depuis les grandes découvertes de Pasteur, de Chauveau, etc., 
le rôle des microbes dans les maladies a pris une importance 
considérable. On les cherche et on les trouve un peu partout. 
Y-a-t-il un microbe spécial à telle ou telle autre maladie infec- 
tieuse? Le microbea-t-il un rôle prépondérant dans son évolution 
et quel est ce rôle ? Ce sont là des questions dont la solution est 
réservée à l'avenir. 

Nous réunissons dans cet article quelques faits PRES à ces 
nouvelles recherches. 


Nature parasitaire des accidents de l'impaludisme. — Dans 
une très intéressante brochure (1), M. Laveran, professeur au 
Val-de-Grâce, vient de reprendre cette'question déjà ancienne du 
parasitisme de la fièvre intermittente. On se souvient des expé- 
riences de Salisbury (2) sur l’alga malariæ, du genre palmella, 


_ qu'il a trouvée dans la salive, les matières expectorées, l'urine, 


et qu'il a cultivée en chambre de façon à produire des empoison- 
nements palustres et la fièvre. Depuis, Lauzi et Terrigi ont dé- 
crit le bacteridium brunneum et Klebs et Tommasi le bacillus 
malariæ comme le parasite de la fièvre intermittente. A cestrois 
variétés, il faut en ajouter une quatrième espèce: l'oscillaria 
malariæ de M. Laveran, qui se trouve dans le sang et dans la 
trame des tissus. Lorsqu'on examine au microscope (500 diamè- 
tres) le sang d’un sujet atteint de fièvre palustre et n'ayant pas 
pris de sulfate de quinine, on trouve des éléments pigmentés 
très caractéristiques. Corps n° 1 : on voit d’abord des éléments al- 
longés, plus ou moins effilés à leurs extrémités, souvent incurvés 
en croissant, quelquefois de forme ovalaire ; la longueur de ces 
corps est de 8 à9 millièmes de millimètre, leur largeur de 3mil- 
lièmes de millimètre en moyenne. Les contours sont indiqués 
par une ligne très fine; le corps est transparent, incolore, sauf 
vers la partie moyenne où il existe une tache noirâtre constituée 


par une suite de granulations arrondies, noirâtres ou plutôt d’un 


rouge-feu sombre. Ces corps ne paraissent pas doués de mouve- 


_ ments. 


Corps no 2: ces corps semblent assez caractéristiques; ils se 
présentent sous deux aspects, suivant qu'ils sont à l’état de repos 
ou en mouvement. 

À l’état de repos on distingue un corps sphérique, transparent, 
à contours très fins, dont le diamètre est de 7 millièmes de milli- 
mètre, en moyenne, quelquefois un peu plus grand, supérieur 
même au diamètre des globules rouges. Dans l’intérieur de ce 
corps Se trouvent des grains de pigment arrondis, égaux entre 
eux, qui affectent d'ordinaire une disposition assez régulière en 
couronne; on dirait un collier de perles noires ou plutôt d’un 
rouge très sombre. “ 

Ail’état de mouvement on aperçoit, autour du corps sphérique 
et pigmenteé, des filaments très fins et transparents qui sont ani- 
més de mouvements rapides dans tous.les sens; on ne peut mieux 
comparerles mouvements de ces filaments qu’à ceux d'anguillules 
dont une des extrémités serait fixée dans l’intérieur de l'élément 
Sphérique. Ces filaments impriment aux globules rouges du sang 


. les plus voisins des mouvements très variés et très faciles à con- 


Stater. La longueur des filaments ou appendices mobiles des corps 
n° 2 peut être évaluée à trois ou quatre fois le diamètre d’un 
globule rouge; leur nombre, pour chaque corps n° 2, m'a paru 
être de trois ou quatre; il estpeut-être plus grand, car on n’aper- 
CU. Fo TRE EPA ut BLUE CERF RS RER RIRES 
(1} J.-B.Baillière, éditeur. 
(2) Voir Bouchut. Pathologie générale, art. Parasitisme, et Paris 


_ médical, juin 1881, analyse du travail de M. Laveran. 
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çoit que les filaments qui s’agitent, et même, parmi ceux-ci, on 


| ne peut voir que ceux qui sont exactement au point. Tantôt les 


filaments mobiles sont étalés d’une façon assez symétrique, tantôt 
ils sont groupés d’un seul côté. L'extrémité libre des filaments 
mobiles est renflée, les renflements terminaux ne sont visibles 


| que quand ils sont exactement au point, et il n'arrive presque ja- 


mais qu’ils y soient tous en même temps. Les corps n° 3 sont or- 
dinairement sphériques mais ils peuvent subir les déformations 
les plus variées. Ils sont légèrement granuleux, immobiles, sans 
filaments périphériques apparents; leur diamètre est supérieur à 
celui des corps n°2 (8 à 10 millièmes de millimètre. Dans leur 
intérieur on voit de gros grains pigmentaires. 

Ne pouvant entrer dans de trop grands détails, nous ne mu 
lons que les principaux caractères de ces parasites dont on trou- 
vera la description complète dans le travail de M. Laveran. 

On trouve en outre de petits corps brillants, arrondis, mobiles, 
Sans caractères spécifiques et des grains de pigment rouge-feu où 
bleu clair libres. 

Sur 60 malades atteints d’'impaludisme à différents degrés on 
a constaté 42 fois l'existence dans le sang des corps n° 1, 2 et 3, 
Mais s'agit-il d’un parasite appartenant au règne animal ou au 
règne végétal? Les mouvements très vifs et très variés des fila- 
ments mobiles des corps n° 2 donnent à l'observateur l’impres- 
sion d’un animalcule voisin des infusoires. Ce nouvel hématozoaire 
serait probablement analogue aux oscillariées, d’où le nom d’os- 
cillaria malariæ que lui a donné M.Laveran. Le rôle pathologique 
de ces éléments parasitaires trouvés dans le sang des malades at- 
teints de fièvre palustre peut être ainsi résumé : 

1° Ces éléments parasitaires ne se rencontrent que dans le sang 
des malades atteints de fièvre palustre. Il est vrai de dire qu’on 
ne peut pas toujours constater la présence des corps pigmentés 
dans le sang des malades atteints de fièvre palustre; mais l'exa- 
men ne portant que sur une ou deux gouttes de sang, on conçoit 
sans peine qu'il soit difficile de découvrir les parasites quand ils 
sont en petit nombre; il est probable, d’ailleurs, que les parasites 
se fixent volontiers dans certains organes, dans la rate en parti- 
culier, et qu'ils ne sont entraînés dans le torrent circulatoire que 
lorsqu'ils se sont beaucoup multipliés. 

29 A l’autopsie des individus morts de fièvre pernicieuse, on 
trouve dans le sang et dans les vaisseaux capillaires de tous les 
organes, notamment de la rate et du foie, un très grand nombre 
d'éléments pigmentés identiques aux corps n° 3; c’est là un ca- 
ractère absolument constant de l'impaludisme aigu et qu'on n’ob- 
serve dans aucune autre maladie. Chez les malades qui succom- 
bent à l’impaludisme chronique, ilexiste également des éléments 
pigmentés dans le sang, mais ces éléments se localisent en géné- 
ral dans le foie et la rate. 

30 Les hématozoaires, nombreux dans le sang des malades qui 
ont la fièvre depuis longtemps et qui ne sont pas traités d’une 
façon régulière, disparaissent rapidement lorsque ces malades 
sont soumis à la médication quinique. C’est, très probablement, 
parce qu'il tue ces parasites du sang que le sulfate de quinine 
guérit les malades atteints de fièvres palustres. 

Par quel mécanisme ces éléments parasitaires produisent-ils 
les accidents variés de l’impaludisme? C'est une question non 
encore résolue jusqu'alors. 


Microbes dansles oreillons. — MM. Capitan et Charrin, se ba- 
sant sur les analogies cliniques, nature épidémique et immunité 
ultérieure, que présentent les oreillons avec les maladies infec- 
tieuses, ont été amenés à rechercher l'existence de microbes dans 
les liquides provenant de malades atteints de cette affection. Ils 
ont recueilli avec les précautions d'usage du sang, de la salive 
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et de l’urineide six malades. Dans le sang de tous, ils ont con- 


staté la présence de microbes.en grand nombre, ia plupart sphéri- | 
ques, parfois allongés en bâtonnets mobiles, et en général assez | 


petits. Quant à la salive, ils ont constaté comme dans l’état nor- 


mal une grande variété de microbes parmi lesquels le plus grand | 
nombre rappelaient ceux du sang. L’urine, dans ces six Cas, ne | 
renfermait ni sucre ni albumine et pas trace de microbes. Des | 
préparations de sang ont été examinées par plusieurs membres | 


de la Société qui ont constaté les particularités indiquées dans 
la communication. (Soc. Biologie, mai 1881.) 


Anatomie pathologique dela lépre. — M.Cornil, ayant visité | 


dernièrement une léproserie, s'est procuré desitissus atteints de 
cette affection. Voici ce qu’il a observé : Dans la peau, au niveau 
du tubercule qui n’est pas uleéré, l’épiderme est conservé, mais 
il est plus uni qu 


cellules qui viennent des globules blancs du sang. Ces cellules 
sont très grosses, aplaties dans différents sens; elles ont un ou 


deux noyaux. Avecle carmin, on aperçoit de petits grains trans- | 


parents et réfringents, etavec un grossissement de six cents dia- 


mètres on voit de petits bâtonnets qui ne sont autres que des | 


bactéries; ces éléments, d’une teinte bleuâtre, sont disposés irré- 
gulièrement dans la cellule faisant saïllie dans les tissus envi- 
ronnants; d’autres fois ils se réunissent en faisceau. 


Il y a longtemps qu’on a découvert des bactéries dansles tissus | 
de la lèpre, maïs il n'a pas été admis jusqu'ici que ce soit leur | 


présence qui constitue la maladie. Elles ne pénètrent jamais dans 


l’épiderme, circonstance qui diminue les chances de contagion. | 


(Soc. méd. des Hôpitaux, Juin 1884.) 


Ces bactéries, libres et mobiles, étaient de formes différentes, les 


unes très nombreuses, rondes et punctiformes (micrococcus et | 


monades),les autres en chaînettes ; d’autres, beaucoup plus rares, 


à l’état de bâtonnets. Pour compléter ces premières recherches, | 
nous avons cherché à cultiver les bactéries de la lèpre et ce sont | 
les résultats que nous avons obtenus que je communique au- : 


iourd'hui à la Société de Biologie. (Séance du 11 juin 1881.) 


« Je ferai remarquer tout d’abord que la présence des microbes ! 
dans le sang lépreux qu’on examine n’est pas constante; on peut | 
en trouver un jour et n’en plus rencontrer le lendemain, ce qui : 


prouve que le sang n’est pas le séjour d'élection de ces parasites, 
puisque d’autre part ils ne font jamais défaut dans les tubercules 
cutanés, d’après les recherches de Hansen. 

« Les bactéries circulent donc d’une façon inconstante, irrégu- 
lière, ou au moins en quantité très variable d’un jour à l’autre, 


dans le sang des lépreux. C’est pourquoi il'était nécessaire pue 


courir à la culture pour multiplier ces mycrophytes, afin d’obte- 
nir une démonstration convaincante. 


« Le 6 février 1881,'sur la malade de M. le Dr Hillairet, la même | 
qui avait servi à nos premières observations, j'ai pris du sang di- | 


rectement dans des tubes à culture remplis de bouillon Liebig 
préalablement examiné et reconnu exempt de toute espèce de 
germes. J'ai placé ces tubes, le lendemain 5 février, dans une 
étuve chauffée à 36 et 40°. 

« Au bout de trois jours, le liquide de culture renfermait déjà une 
grande quantité de bactéries; c’étaient des micrococcus isolés ou 
réunis en chatneiles de deux à cinq, tous agités d'un mouvement 
très rapide. M. le professeur Bouchard, qui a bien voulu diriger 
mes recherches, à examiné mes préparations et constaté la pré- 
sence de ces bactéries ; il les a même décrites dans son cours à 


’à Pétat normal. Au niveau du tubercule, les pa- 
pilles du derme sont ‘atrophiées; le derme est infiltré par des | 
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la Faculté de médecine (18 février 1589 surles maladies parasi- 


taires. 

« J'ai répété plusieurs foisila même expérience et j'ai fait, avec 
le bouillon primitif, quatre cultures successives en quatre mois : 
je suis arrivé au même résultatiet j'ai toujours (obtenu le même 
parasite avec la même force:et des caractères identiques. » 


Bactéries dans les eaux potables comme cause d'une épidémie : 


de fièvre typhoïde, par J. BrauTrecar. (Virchows Archi. 

TLXXXIV, p. 80,1881, etÜaz. mnédic. de Paris, juin 4881). 

À plusieurs reprises M. Brautlecht a réussi à découvrir danses 
eaux potables, incriminées comme cause d'une épidémie de fièvre 
typhoïde des bactéridies du genre bacillus, qu’il considère conmme- 


| les agenis «spécifiques de l'infection dothiénentérique. Cette opi- 
| mion m'est certes pas nouvelle, mais M. Brautlecht a cultivé ces 


bacténies, a étudié leurs principaux caractères physiques et leur 
mode de réaction chimique. Cequ’il y a id'intéressant dans Les 
recherches, c'est que l'auteur ‘aurañl, chez des animaux inoculés, 
trouvé à 
augmentation de volumeide larate qui était d'une teinte moirâtre, 
tuméfaction et hyperhémie des ganglions mésentériques, surtout 
de ceux compris «entre l'extrémité de l'intestin grèle et le cæcuim. 


Les plaques de Peyer étaient tuméfées et çà et là se voyaient de 


petits points nécrosés. 
Par des cultures successives ces bactéries perdaient leurs pro- 
priétés. 





PATHOLOGIE EXTERNE 
(Suite), 


1 le ANR Havre (juillet 1880, juillet 1881). 
Culture des bactéries de la lèpre, par Ernest Gaucner. — Dans } Quelques cas de chirurgie au Havre (juille J ) 


une première note présentée à la Société de Biologie (11 décem- | 
bre 1880) en collaboration avec M. le D" Hillairet, j'ai annoncé | 
que nous avions trouvé des bactéries dans le sang d’une lépreuse. } 


| Le Laboratoire municipal. (Suite.) 
Arthrite tuberculeuse du genou; amputation de cuisse. 

Le 8 juin, je fus appelé à voir un enfant atteint d’une affection 
autrement fréquente que celle dont on vient de lire l’histoire. 

Agé de 10 ans, Paul Lesauvage a été toujours malingre et dé- 
bile; blond et maigre, il n’a jamais fait de maladie sérieuse; ses 
parents, cultivateurs à Bléville, près :e Havre, sont robustes, mais 
les autres enfants sont sujets aux bronchites et un frère est mort 
d'une méningite tuberculeuse. Aussi ne faut-il pas s’étonner que 
notre malade, après avoir difficilement passé le dernier hiver, aït 
vu survenir au printemps une douleur persistante dans le genou 
gauche; l'articulation toutefois n’était point enflée et l'enfant con- 
tinuait à aller à l’école lorsque, vers Pâques, à la suite d’une 
chute il se vit forcé de garder le lit. 

Le genou commença alors à gonfler, et après quelques semaines 
on se décida à porter l'enfant chez un médecin. Des pointes de 
feu et un appareïl plâtré furent indiqués. On n’écouta pas ces 
conseils judicieux et on attendit encore plusieurs semaines. Bien 
entendu le mal empira et le malade fut de nouveau présenté à un 
autre médecin. L’appareil plâtré fut de nouveau conseillé; on 
s’entêta et plusieurs semaines furent perdues inutilement : c'est 
alors que je fus appelé. 

Le genou était devenu très volumineux et sa circonference éga- 
lait trois fois celle du genou sain, la peau était d’un rouge sombre 
et cette coloration mal délimitée à la périphérie, se trouvait con- 


tinuée par des sillons rougeâtres intéressant les deux tiers infé- , 


rieurs de la cuisse. La main appliquée sur la tumeur permettait 
de percevoir une sensation de fluctuation très évidente en cer- 
tains points (surtout à la partie externe), de dureté en certains 
autres points. L'état général était mauvais. Le poumon soigneu- 
sement examiné ne donnait aucune indication pouvant faire croire 
à l'existence de tubercules: bref, je me crus en droit de porter Je 
diagnostic : tuberculose localisée de l'articulation du genou. 


| 


à l’autopsie un catarrhe intense de l’intestin grêle, avec . 


L* 


F 
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Devant une affection d'un pronostic aussi grave, je réclamai i est loin d’être établi, et que la lutte à coup de statistique conti- 
les lumières de mon confrère le Dr Gérard-Laurent, qui avait déjà | nuera longtemps. Les uns veulent, en effet, que, jusqu’àce qu'il 


vu le malade et notre avis commun fut qu'une amputation était 
devenue indispensable. 

. Le Dr Powilewiez ayant vu le malade le lendemain, l'opération 
fut décidée pour l'après-midi même, le pouls indiquant 127 p. et 
la température 37,8. 

Le 10 juin, à 3 heures du soir, assisté des deux confrères, 


‘cités plus haut, et de deux internes, je chloroformai le malade. 


Les précautions antiseptiques furent suivies entièrement. M'é- 
tant décidé pour la méthode circulaire, la section de la peau fut 
faite aussi bas que possible; les muscles incisés en deux temps 
et l'os scié à l’union des deux tiers supérieurs au tiers inférieur. 
L'hémostase, à laide de la bande d’Esmarch, permit de faire 
l'opération presque à blanc. Un drain fut laissé au fond de la plaie 
qui fut réunie près des points de suture, profonde et superficielle, 
en fil d'argent. 

L'opération dura une re et fut bien supportée. 

A heures, le malade se’ réveille et passe le reste de la 
journée sans souffrance. T. s., 38,2. P. s., 140. 

Le 11. La nuit a été bonne, bien que le malade soit très faible. 

Au matin, la langue est sèche, la peau chaude. La journée est 
pénible et le soir il y a tendance à une augmentation de la fièvre. 
Pros Din. SO UPS, 38,27 Pis, 454! 

Le 12. Le malade n’est pas allé à la garde-robe, bien qu’il ait 
pris dans la matinée de l’huile dericin; mais la nuit a été bonne; 
se plaint de quelques douleurs dans la jambe. 

A la visite du soir, j'apprends que le malade est allé largement 
à la garde-robe, qu’il a facilement uriné. La langue est bonne, 
il n’a pas souffert de la jambe. T. m., 38,5. P. m., 147. T. s., 38,4. 
D200 

Le 13. Premier pansement qui me fait espérer une réunion par 
première intention. Le soir, le malade semble plus faible et 
m'inspire quelques inquiétudes. T.. 39,4. P,, 150. 

Le 14. Va mieux au matin; la journée est bonne et jusqu’au 18 
je n’ai rien à signaler. T. oscille entre 38,4 et 39°. P., entre 130 
et 150. 

Le 18. Le malade va très bien, mais a eu pendant la nuit quel- 
ques crachats sanglauts, mange peu et sans appétit. T., 38,4. 
Ey 410; 

1: 19. Au peace suppuration abondante ; la réunion par 
première intention n’a pas été obtenue. Je suis obligé d'employer 
des bandelettes de collodion pour ramener la peau qui tend à se 
rétracter. 

Le malade crache toujours un peu de sang. T., 38,2. P.,116. 

Depuis ce moment la guérison à marché rapidement; après 
quelques jours de suppuration, une réunion par seconde intention 
a été obtenue. 

Vers le milieu de juillet l'enfant commençait à se servir de bé- 


 quilles, les crachats sanglants avaient complètement disparu, 


l'état général était excellent, l'enfant avait très visiblement en- 
graissé. 
Maintenant muni d’un pilon que le moignon supporte facile- 


ment, l’opéré marche et court facilement, et peut se considérer 
comme entièrement guéri de son affection locale. 


- L'observation que je viens de rapporter rapidement u’offre rien 
de curieux en soi, et je ne m’y arrêterais pas si depuis quelque 


À - ternps la question de l'opportunité de l'intervention chirurgicale 
"  chezles phthisiques n’était à l’ordre du jour. 


De nombreux travaux ont, en effet, été publiés depuis ces der- 
nières années, les uns préconisant l’immobilisation, la méthode 


: de douceur, la conservation en un mot, les autres discutant Ia 


\'E0s des opérations pratiquées sur les POERPQUES 


soit prouvé que l'infection générale suit nécessairement la ma- 
nifestation locale de la diathèse, on n’intervienne pas chirurgi- 
calement dès le début de l'affection, à supposer naturellement 
que le diagnostic d’arthrite tuberculeuse primitive soit néttement 
établi. (Ch. Leroux. De l'intervention chirurgicale dans les cas de 
tuberculose localisée à une jointure. Connaissances médicales, 
11 nov. 4880.) 

Les autres, au contraire, déclarent que c’est surtout quand il 
s’agit de tuberculose primitive d’une articulation, que l'opération 
doit être faite : c’est alors que, grâce à l'éloignement du foyer 
d'où peut partir l'infection générale, l’on procure à l’opéré uné 
guérison presque toujours définitive. (De la résection des articu- 
lations par la méthode antiseptique et, en particulier, De la ré- 
section du genou dans les cas de tuberculose articulaire, par Ry- 
digier, in Revue de chirurgie, mars 1881.) 

Pour moi, qui n’ai point d'opinion à émettre, je n’eus pas be- 
soin pour me décider de considérer si la tuberculose articulaire 
primitive peut engendrer la tuberculose généralisée et si l’abla- 
tion du foyer primitif arrête l’évolution du processus morbide. 
L’enfant soumis à mon examen était dans un état général telle - 
ment grave que c'était l'opération immédiate avec ses aléa ou la 
terminaison fatale à bref délai. 

Quant au choix de l'opération à pratiquer, plusieurs raisons 
m’ont décidé à préférer l’amputation à la résection. 

D’ane part, l'affection s’étendait jusqu’au tiers moyen de la 
cuisse; il m’eût fallu enlever une quantité considérable du fémur 
et amener un énorme raccourcissement du membre. 

D'autre part, l’état général était fort mauvais, et je trouvais 
préférable une amputation, qui permet le relèvement rapide des 
forces, à une résection qui demande un temps souvent très long 
pour la réparation. Dans l’amputation, d'autre part, pas où peu 
de suppuration, et avec l’été toutes chances d’un rétablissement 
sérieux, permettant de supporter sans défaillance les froids de 
l'hiver. Avec la résection, au contraire, il fallait prévoir six ou 
huit mois de suppuration, et l’enfant eût risqué, débile et chan- 
celant, de succomber à la première bronchite contractée dès l’au- 
tomne au moindre abaissement de la température, 

Enfin, et cette dernière raison, à mon avis, a sa valeur, la 
résection du genou chez lés enfants est loïn de donner les beaux 
résultats qu’on en obtient chez l’adulte. « Pour les jeunes en- 
fants, dit Lefort (Manuel de médecine opératoire, p. 465), la 
question de l'accroissement ultérieur du membre a été discutée. 
Il faut reconnaître qu'en générai l'accroissement est plus lent 
que sur le membre sain, de telle sorte qu'avec les années le rac- 
courcissement augmente. C’est ce que j'ai pu constater récem- 
ment sur mon premier opéré, Claude M..., âgé de 9 ans, réséqué 
en 1862. » 

Un récent travail de M. Ollier (De la résection de la hanche au 
point de vue de ses indications et de ses résultats définitifs, 
Revue de chirurgie, mars, mai et juillet 1881) nous en donne 
l’explication suivante : 

« Le fémur, comme tous les grands os des membres, ne s’'ac- 
croît pas également par ses deux extrémités. L’accroissement par 
son extrémité inférieure est environ le double de l’accroissement 
par l'extrémité supérieure, c’est-à-dire qu’il s'accroît de 2 centi- 
mètres par en bas, tandis qu'il grandit de 4 centimètre par en 
haut. Cette proportion, quoique n'étant qu'approximative, est en 
rapport avec tous les faits d'observation et d’expérimentation 
qu'on peut faire servir à la détermination de la croissance du 
fémur. Le rapport de 1 à 2 entre les deux cartilages de conjugai- 
son du fémur n’est pas constant pendant toute Ja période de 


_ Sans entrer dans tous les détails, il m’a semblé que l’accord d croissance. Il représente l’accroïssement total de la naïssance à 


sa 


l'âge adulte; mais, au début de la vie, c'est par en haut que le 
fémur s'accroît le plus. Jusqu'à 4 ou 5 ans, l'accroissement se 
fait en somme à peu près également rar les deux extrémités. 

« C’est à partir de la cinquième année que l'accroissement par 
l'extrémité supérieure se ralentit relativement à celui qui s’opère 
par l'extrémité inférieure. De l'âge de 4 ans à la fin de crois- 
sance, le rapport n’est plus que de 1 à 3; en d’autres termes, 
le fémur gagne durant cette période 4 centimètre par en haut, 
tandis qu’il grandit de 3 centimètres par en bas. » 

Par suite, si une résection de la hanche a moins de gravité au 
point de vue du raccourcissement après 4 ans, une résection du 
genou amène un arrêt de développement quand elle est prati- 
quée de l’âge de 4 ans à la fin de la croissance. 

(A suivre.) Dr BEAUREGARD. 





GYNÉCOLOGIE 


CONGRÈS INTERNATIONAL DE LONDRES 


SECTION VI (OBsTÉTRIQUE ET GYNÉCOLOGIE) 
Séances des 6-8 août 1881. 


Études critiques d’étiologie et de pathologie utérine. — De la 
médication intra-utérine et particulièrement de l'emploi du 
graphidomètre, par le D' P. Menière (d'Angers). 


I. Dans la première partie de son travail, l’auteur cherche à 
prouver que les théories de Velpeau, de Lisfranc, de Bennet, et 
celle plus récemment développée par Martineau ne concordent 
nullement avec les données fournies par les observations qu’il 
a recueillies avec soin depuis près de dix ans. Son opinion se 
résume ainsi: La femme vient au monde avec un appareil génital 
bon ou mauvais. 

Bon, elle aura toutes chances pour être à l’abri des maladies 
utérines, hors le cas d'abus ou de traumatismes sexuels et par- 
dessus tout d'accidents puerpéraux. 

Mauvais, elle sera leucorrhéique dès son plus bas âge; à la 
puberté apparaîtront les granulations. les ulcérations, qu’elle 
soit scrofuleuse, herpétique, arthritique ou douée de la meil- 
leure constitution possible. Femme, puis mère, elle sera fatale- 
ment vouée à des métrites et endométrites, à des déplace- 
ments, etc., plus ou moins graves, suivant que par ses impru- 
dences, elle retardera davantage ou s’opposera à l’évolution 
utérine. 

L'influence de l’hérédité, sauf pour le cancer et la tubercu- 
lose, est aussi problématique que celle des diathèses en général, 
et pour Menière, le fait de venir au monde avec un appareil gé- 
nital débile ne prouve en faveur ni de l’une ni de l’autre de ces 
théories que l'observation clinique la plus rigoureuse et la plus 
étendue lui permet d’infirmer. 

Il. La deuxième partie de cette communication a trait plus 
spécialement à la thérapeutique intra-utérine, et partant de ce 
principe que les maladies de matrice sont surioui du ressort de 
la chirurgie, il insiste sur l'utilité de la médicaiion locale, et 
expose la série d'essais et les résultats qu’il a obtenus avec cha- 
que classe de topiques et chaque mode d'application. 

Le traitement général, hydrotherapie, toniques, antidiathési- 
ques, etc., est un adjuvant utile, mais, employé à l'exclusion du 
traitement local, 1l ne suffit jamais, 

a Les topiques solides : Crayons, bougies, suppositoires, coton, 
sout mal tolérés, difficiles à appliquer et généralement ineffñ- 
caces. 

b, Il en est de même des fopiques pulvérulents. 

c. Les topiaues mous: Pommades, vaseléolés, savons, sont mieux 
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tolérés ; cependant le véhicule, par sa nature chimique, non seu- 
lement s'oppose à l'absorption, mais isole le médicament actif. 
Il faut faire une exception en faveur des glycérolés en tant qu’a- 
gents résolutifset sédatifs. L'auteur injecte à l’aide d’une seringue 
construite ad hoc sur ses indications par M. Collin 1 à 2 centi- 
mètres cubes des glycérolés suivants : 


Glycérolé d'amidon.. 100 grammes. | Tumeurs fibreuses, néo- 
lodure de potassium. 5 Ur plasmes divers,métrite 


Extrait de belladone, 5,  — AL AR SU 
2 à 
M. S. À tes, etc. 


Glycérolé d’amidos.. 100 grammes. Hystéralgie,ovarialgie, 
Brom. de ROUES ÿ névralgies iléo -lom- 
Extr. de valériane... 5 | baires réflexes, etc. 


= 


M. $. A. 





d. Les injections de sopiques liquides sont toujours douloureuses, 
et occasionnent le plus souvent des recrudescences inflamma- 
toires ; elles doivent être exclusivement réservées pour l’endomé- 
trite hémorrhagipare. M. Ménière préfère néanmoins la curette 
dont il a constamment à se louer. La pulvérisation des liquides 
conseillée par Pajot est une simple vue de l'esprit pratiquement 
irréalisable, puisque la cavité utérine est une cavité virtuelle et 
que ses parois sont exactement appliquées l’une sur l’autre. 

Seuls les badigeonnages méritent d’être employés et seuls ils 
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donnent des succès constants, à la condition toutefois de les pra- 
tiquer avec le graphidomètre dont la figure est ci-jointe. 
Cet instrument se compose : 


1° D'une gaine de platine cb de 3 millimètres de diamètre, pré- 
sentant la courbure de l’hystéromètre ; 

29 D’un tube concentrique de même métal fa, vissé à son extré- 
mité inférieure v à la seringue en verre et caoutchouc durci s et 
portant à son extrémité supérieure un pinceau à poils perpen- 
diculaires à l’axe de l'instrument ; 

3° D’un anneau c faisant corps avec la gaine, et d'une pédale d 
fixée sur le porte-pinceau. 

La seringue est chargée du liquide qui doit servir au badi- 
geonnage et le pinceau humecté sans dégainer. 

Pour opérer, l'instrument, tenu de la main droite comme une 
plume à écrire et oint de glycérine et non d’un corps gras, est 
introduit jusqu'au fond de l’ntérus. À ce moment le pouce et 
l'index de la main gauche, placés comme l'indique la deuxième 
figure, sont rapprochés l’un de l'autre, de telle façon que la gaine 
cb ramenée en arrière découvre le pinceau. 

La main gauche abandonne ensuite l'instrument et c’est de 
l'autre main que le badigeonnage de l’une des parois est plus 
particulièrement pratiqué. Le pinceau est humecté de nouveau 
après avoir été recouvert de sa gaine remise en position à l’aide 
au mouvement inverse de celui indiqué ci-dessus et non en rame- 
nant le pinceau vers l'opérateur. Puis on procède au badigeon- 
nage de la paroi opposée en n’omettant pas les angles et les cor- 
nes, siège fréquent de granulations et de végétations. 

Les liquides employés sont : l’acide nitrique étendu d'une ou 
deux fois son poids d'eau, mais jamais plus ; le perchlorure de 
fer liquide pur, la teinture d’iode, la solution d'acide chromique 
au tiers ou au quart, le nitrate acide de mercure pur ou addi- 
tionné de 1, 2, 3 fois son poids d’acide nitrique et non d’eau, 
comme cela a été conseillé à tort. Enfin, des mucosités utérines 
chargées de ces caustiques pouvant être entraînées vers le vagin 
après l’opération, il est utile, pour éviter des eschares parfois 
difficiles à guérir, de tamponner immédiatement le col avec un 
bourdonnet d’ouate ou de charpie imprégné d’une solution de 
bicarbonate de soude concentrée. 

e. L'application de topiques gazeux, chloroforme, acide carbo- 
nique est peu pratique et difficile à régler. Le chloroforme doit 
être rejeté à cause de sa causticité et l’acide carbonique réservé 
aux névropathies utérines rebelles. Il sera injecté très douce- 
ment pur ou mélangé d'air. Ge défaut de précaution pourrait 
occasionner des douleurs vives, parfois suivies de syncopes. En 
somme, l'injection de glycérolés sédatifs et calmants est bien 
moins dangereuse et beaucoup plus efficace, et il faudra lear 
donner la préférence jusqu’à ce que des manuels opératoires 
nouveaux et une expérience suivie soient venus justifier les effets 
sédutifs tant vantés, par Herpin (de Metz), de l'acide carbonique: 





Présentation d’un nouvel hystéromètre, 
Par le D' P. Ménière (d'Angers). 


Cet instrument est destiné exclusivement au diagnostic, c’est 
tout à la fois un hystéromètre et une sonde ; mais en raison de 
sa flexibilité il ne peut servir ni au redressement de l'utérus, ni 
aux diverses applications thérapeutiques qui exigent une rigidité 
parfaite. 

Si son-emploi se trouve par cela même limité, il a une incon- 
testable supériorité comme précision diagnostique et facilité 
d'introduction sur l’hystéromètre de Huguier et les sondes qui 
en dérivent,. 
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Il se composé d’une tige en baleine CD 
cylindrique et flexible, d'une épaisseur 
moyenne de 2 millimètres, montée sur un 
manche en métal creux et terminé à son 
extrémité supérieure par un pas de vis très 
délié sur lequel se vissent, à volonté, des 
@s5m boules métalliques de 2, 3, 4, 5 et 6 milli- 

mètres de diamètre, Le manche forme boîte à 
tabatière E (la figure la montre entr'ouverte) 
et contient les quatre boules de rechange. Il 
est traversé par une règle plate AB mobile, 
“graduée en .millim., dans une étendue de 

Q 15 ceutiinètres. 

Cette règle, terminée à sa partie inférieure 

par le bouton A, porte un curseur annulaire B 

qui l'oblige à se mouvoir parallèlement à 

la sonde. Grâce à ces dispositions générales, 

à la flexibilité médiocre de l'instrument, à la 

possibilité d'en faire varier et graduer, sui- 

vantles cas particuliers, le diamètre supé- 

rieur, le cathétérisme est toujours possible et 

jamais dangereux entre les mains même des 

moins expérimentés. Œest surtout dans les 

cas de versions, de flexions exagérées, dans 

les torsions du col sur le corps et dans les 

cas de tumeurs proéminant largement dans 

la cavité utérine que ses avantages sont mar- 
qués. 

Et pour ceux qui ont l'habitude de ce pro- 

cédé de diagnose, le toucher médiat ainsi 

pratiqué peut fournir des renseignements 

qui échappent absolument à l’investigation 

faile avec les sondes molles ou tout à fait 

es Enfin, grâce à la sphéricité de son extrémité utérine et à 

la graduation millim. de la règle qui porte le curseur, on mesu- 

rera exactement les dimensions « de la cavité cervicale, du canal 

cervico-utérin (orifice interne) et de la cavité corporéale ». Les 

hystéromètres rigides ne donnent jamais que les dimensions de 

la cavité cervicale; celles de l’orifice interne et de la cavité cor- 

poréale sont fournies en bloc ; ce qui a souvent fait diagnosti- 

quer des métrites du corps alors qu’on avait affaire à des élon- 

gations ou à des métrites portant plus spécialement sur l’isthme. 

La mensuration pratiquée à l'aide de l'hystéromètre de l’au- 
teur peut présenter au clinicien 8 cas particuliers qui correspon- 
dent chacun à un état pathologique distinct et dont l'interpréta- 
tion sera aussi précise que possible en s’aidant des symptômes 
locaux, de la nature de l'écoulement, du toucher, de la palpa- 
tion, etc. Il ne faut pas, en effet, que l'hystéromètre se substitue 
aux autres moyens de diagnose, mais on ne doit le rejeter que 
quand il est formellement contre-indiqué ou matériellement im- 
praticable. M. Ménière recommande, en terminant, de ne Jamais 
employer son instrument avant de l'avoir plongé dans un flacon 
cylindrique, haut de 10 centimètres environ, et rempli de vase- 
line ou thymique es 


CORRESPONDANCE 
A M. le D' Garrppe, secrétaire de la rédaction du 
Journal des Connaissances médicales. 
Septembre 1881. 





Mon cher GAL1PPE, 

M. Esbach vient d'écrire dans un des derniers numéros des 
Connaissances médicales (n° 34) : 

« Le principal obstacle que présente l'emploi de la liqueur de 
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. Fehling est la présence de l’albumine ou de la caséine; j'ai indi- 
qué en 1878 (voyez Connaïssances médicales) l'emploi de l’acétate 
de mercure pour se débarrasser complètement des matières albu- 
minoïdes dans l'urine, dans le lait, etc.» 

Et plus loin: 


e J’ai vu avec plaisir que mon excellent ami M. Méhu adoptait 
aussi l’acétate de mercure ; mais pourquoi sous la forme solide, 
ce qui est absolument irrationnel ? Tout simplement, parce qu’il 
a cru, en agissant ainsi, être dispensé de me citer. Or, la substi- 
tution de l’acétate mercurique au sous-acétate de plomb est un 
progrès incontestable, dont la réalisation m’a bien démandé quel- 
que réflexion et quelque travail ; M. Méhu ferait bien de n’exer- 
cer sa petite industrie qn’envers ceux qu’il intimide. » 

Le travail de M.Esbach, communiqué en décembre 1878 à M. Ga- 
lippe, n’a été publié que vers le milieu de janvier 1879. 

Or, dans sa séance de février 1878, la Société de pharmacie de 
Paris recevait de moi une note sur «La recherche de faibles quan- 
tités de sucre dans les urines. » Attribuant à des matières albu- 
minoïdes la cause qui empêche la netteté de la réaction de la li- 
queur de Fehling, je propose de les précipiter par du nitrate de 
mercure, puis d'éliminer l'excès de mercure avec de la soude 
ue etes e : 

La note in exlenso a paru dans le premier numéro de mars,du 
Bulletin de thérapeutique et a été résumée dans le numéro d’a- 
vril du Journal de pharmacie et de chimie par le rédacteur qui 
signe C. M. et qui n’est autre que M. Camille Méhu (1). 

M. Méhu, dont j'ai eu l'honneur d’être l’élève, m’écrivait (à 
Troyes) à la date du 3 avril de cette mème année 1878: 

«..... Quant à l'emploi de l’azotate de mercure, je suis con- 
vaincu qu’il donne un bon résultat. 11 y a longtemps que j'ai 
employé l’acétate de mercure, dans le même but, etc..,.,.» 

Suum cuique. 

Bien à vous, C. TANRET. 


J'ai proposé la substitution de l'acétate mercurique au sous- 
acétate de plomb, en raison de l'impuissance du plomb à séparer 
complètement la caséine du lait, l’albumine des urines albumi- 
neuses. Ma note de janvier 1879 est intitulée: Examen du lait et 
des urines au polarimètre, emploi de l’acétate de mercure pour l'éli- 
mination des matières lévogyres. 

Quant à la note de M. Tanret, elle porte sur un sujet bien dif- 
férent : Recherche de faibles quantités de sucre dans les urines. I] 
s’agit, d’après la note insérée dans le Journal de pharmacie et 
de chimie (je n'ai pu encore me procurer l’autre), du précipité 
vert qui fait obstacle à la netteté de la réduction par la liqueur 
bleue, dans les urines qui ne contiennent que peu ou point de 
sucre. Pour M. Duhomme, cette réduction douteuse provien- 
drait de la créatine, tandis que M. Tanret, en traitant l'urine 
par le nitrate de mercure de pharmacie, n’obtiendrait plus la ré- 
duction verdâtre. Il attribue celle-ci à une matière albumiünoïde. 

Il n’y a donc aucune espèce de rapport entre nos deux maniè- 
res de faire, ni sur le moyen, ni sur le but; il n’y a eu aucune 
similitude d'intention entre M. Tanret et moi. 

Relativement à l'adaptation que M. Méhu fait de l'acétate de 
mercure au procédé de M.Tanret (qui, soit dit en passant, n’est 
pas plus cité que moi), la lettre en question ne signifie rien. 

Nous sommes tous remplis d'idées excellentes, mais qui n’exis- 
tent réellement que quand la preuve de leur mise à exécution a 
reçu une publicité régulière. 





(1). 11 y à eu dans la note du Bulletin de thérapeutique une transpo- 
sition qui se corrige à la simple lecture, — l'addition de la soude avant 
celle du sel mercuriel. Elle à du reste été corrigée dans la note du 
Journal de pharmacie et de chimie, 
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Suum cuique, amice Tanret, suum cuique, redirons-nous, 
surtout quand ce n’est pas plus compliqué que cela. 
Dr G. Essaca. 





SOCIÉTÉS SAVANTES 
ACADÉMIE DE MÉDECINE 


Séance du 2T septembre 1881. — Présidence de M. LEGOUEST. 


M. le Président présente, de la part de M. Daya, médecin princi- 
pal de première classe, un mémoire sur la fièvre typhoïde qui a régné 
à Nancy pendant les années 1878-1879. (Com. des épidémies.) 

M. Leblane, à l'occasion de la communication faite par M. Bou- 
ley, sur la péripneumonie contagieuse de l'espèce bovine, lit une note 
dans laquelle il persiste à soutenir : Lo que la péripneumonie contagieuse 
du gros bétail peut se développer spontanément dans certains pays, et 
sous l'influence de causes connues depuis le siècle dernier; 

2° Que l’inoculation du sérum pulmonaire ne provoque pas une mala- 
die analogue, même sous une forme atténuée de la péripneumonie con- 
tagieuse, et, qu’en cas de mort, on ne trouve aucune lésion caractéri- 
sant cette maladie; 

3 Que les effets de l’inoculation présentent de telles variations, tant 
au point de vue de l’évolution qu’à celui de l'intensité et des accidents 
consécutifs, qu'on ne peut les regarder comme analogues à ceux obte- 
nus par l'inoculation du virus des autres maladies contagieuses ; 

49 Que l’inoculation est, dans nombre de cas, impuissante à conjurer 
une innocuité même de courte durée. 

M. Burcq.— En mars 1870, alors que sévissait déjà cruellement l'épi- 
démie de variole qui régna dans cette année, et que le public troublé par 
tout ce qu’il avait entendu dire, d’une part sur la syphilis vaccinale, et, 
d'autre part, sur les avantages du vaccin animal, ne voulant plus en- 
tendre parler que de ce dernier, nous prîmes le premier, ex dehors de 
l'administration, l'initiative de tenter personnellement d'apporter un 
remède à un état de choses qui donnait naissance aux récriminations les 
plus vives. A cet effet, nous eûmes recours aux mêmes moyens et procé- 
dés, et jusqu'au même marchand de bestiaux qui avaient servi aux prô- 
neurs de la vaccination remise en vogue, pour vacciner leurs premières 
génisses ; et, lorsque nous fûmes suffisamment prêt, nous fimes annon- 
cer que nous tenions, à bref délai, du vaccin de génisse à la disposition 
de nos confrères, pour donner satisfaction à l'engouement du jour. 

Cette campagne dura six semaines, et douze animaux en firent les 
frais. Nous trouvant tout seul pour la conduire et subvenir à ce surcroît. 
de besogne, il nous fut impossible de tenir note exacte de tous les faits. 
Mais ce que nous pouvons dire, en toute assurance, c’est que le chiffre 
des tubes de vaccin délivrés sur place ou expédiés dépassa un demi- 
mille, et que celui de nos vaccinations et revaccinations ne fut point 
lui-même au-dessous de 400, en y comprenant celles faites au domicile 
de deux confrères qui nous en avaient requis. 

Les résultats de nos opérations furent communiqués (au mois de juin) 
à la conférence de Paris, qui voulut bien prêter attention, ainsi qu’en 
témoignent les comptes rendus de ses séances. N'ayant aujourd’hui rien 
à y changer, nous résumerons ces résultats de la façon qui suit : 

A. Le vaccin de génisse, recueilli dés le cinquième jour, ow tout aw 
moins le sixième, sur un animal qui n’avait reçu qu'un petit nombre 
de piqüres, nous donna, de génisse à bras, des résultats apparents très 
notablement supérieurs à ceux qu'ont fait connaître les relevés sratis- 
tiques des inoculations pratiquées à l'hôpital Saint-Antoine, à la Cha- 
rité, à l'hôpital des Enfants, dans les hôpitaux militaires, etc., avec les 
génisses officielles, résultats qui peuvent.parfois ne laisser rien à dési- 
rer par rapport à ceux de la vaccination jennérienne. 

De plus il nous arriva de pouvoir faire voyager jusque dans le Pas- 
, à Aux, du vaccin en tubes, recueilli dans les mêmes conditions, 
et nous avions la satisfaction d’apprendre d’un destinataire, M. le 
Dr Tannin, médecin-major au train d'artillerie, qu'il avait obtenu 
16 boutons sur 20 piqûres chez 8 enfants, dont un de 10 mois, vacciné: 
précédemment, 4 fois sans succès, avec du vaccin envoyé par l'Aeca- 
démie. 

B. Plus tard, lorsque les demandes affluant, nous fûmes obligé, pour 
y répondre, de recourir aux avantages de la vaccination animale, qui 
semblent les plus réels, à première vue, nous voulons dire à la multi- 
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plication des boutons sur la même bête : nos succès, de génisse à bras, 
parurent diminuer en raison directe du nombre de ceux-ci, comme s’il 


y avait une diffusion ou atténuation proportionnelle de la virulence du | 
vaccin. Il en fut de même pour ceux de nos confrères de Paris, aux- | 
quels nous avons remis du vaccin en tubes.{C'est ainsi que M. le Dr Calvo | 
ne put obtenir que 5 succès sur 24 vaccinations, avec du vaccin | 
recueilli sur'une génisse qui avait un nombre de ‘boutons, environ le ! 
double de ceux de la génisse avec laquelle mous avions vacciné la fa- | 


mille G.... Quant au vaccin pris sur .des génisses qui portaient de 40 
à 60 boutons, nous me pûmes plus Je faire voyager du tout, quelques 


soins que nous eussions apportés à sa cueillette .et à son expédition. | 
Nous avons conservé un certain nombre de tubes de cette époque. 


L'Académie, sous les yeux de laquelle nous avons l’honneur de les 


faire passer, pourrait croire qu'ils ont été fermés hier, tant ils sont 


encore pleins et transparents. 

‘On ne pourrait donc pas incriminer dece chef nos opérations. D'ail- 
leurs, ce ne sont pas seulement nos propres tubes qui échouèrent. 

M. le Dr Pantaléoni nous éerivait de Nice : « Pas un seul tube de 
«waocin de génisse ne m'a réussi, que «ce tube me wint de vous, de 
« M. Lanoix, de Marseille, de Vienne ou d'autre part. » 

A quelques kilomètres de Paris seulement, à Saint-Germain, M. ie 
Dr Lure n'était pas plus heureux : 


vaccin de génisse, ‘envoyés par M. (Chambon et vous... je n'ai obtenu 
que ‘des résultats négatifs. » 

Est-il besoin de rapporter que M. Le Dr Gollard envoyait, presque à la 
même époque, ‘aux quatre points cardinaux de la France, des tubes de 


vaccin de génisse recueilli aux sources les plus réputées, et que pas un : 


de ces tubes ne produisit un seul bouton entre les mains de huit méde- 
cins‘ différents. 
Dans la Conférence médicale ont été produites bien d’autres preuves 


négatives, d’une valeur no» moindre; mais nous nous bornerons, quant | 
à nous, à répéter ici ce que nous disions dans la séance du 15 juin, tenue | 


au gymnase Paz. 


« Quelle confiance, quelle sécurité pour l’avenir à accorder à un ! 


mode de vaccination dont la base, l'élément essentiel, est si fragile ? » 
Et nous ajoutons aujourd’hui 


qu'on se place bien dans les conditions signalées dans notre première 


proposition, et qui peuvent seules permettre, suivant mous, d'obtenir |! 
des résultats apparents comparatifs, quel avantage y aurait-il à recou- | 
rir à un mode de vaccination coûteuse (chaque génisse ne nous revint ! 
pas à une somme moindre de 110 à 120 fr.) plein de difficultés prati- : 
ques, pénible, rebutante parfois même, etc., les animaux se vengeant | 
‘bien souvent des tortures subies, et quel argument resterait-il encore | 
à faire valoir en faveur du vaccin de génisse à ses partisans, intéressés : 


ou non, si l’on était en possession d’un moyen facile d'aménager et de 
conserver le vaccinhumain, de façon à ce que l’on püût le parceller de 


: « À supposer que toutes choses soient | 
égales, d'ailleurs, «entre le vacein humain et le vaccin de génisse, lors- 
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«J'ai eu, nous écrivait-il, à la : 
date du 27 mai 1870, à ma disposition, une quarantaine de tubes de : 


manière à suffire à tous les besoins ?.—Or, ce moyen cherché dès 1870 : 
à la suite de nos premières déconvenues, n’est plus à trouver. Nous 


espérons le démontrer dans la prochaine séance à l'Académie, 





FORMULES 


Sueurs fétides des pieds. 


Permanganate de potasse.,........ 1 gramme 
A ne eo FOUT TR OS, 


| | | ! ù 
Baigner les pieds matin et soir et même toutes les heures, s’il | physique de jeunes élèves furent institués par son initiative. 


est nécessaire, en laissant le liquide sécher sans l’essuyer. 
(New-York Med. Record.) 





Potion contre le tétanos (Dumontpallier), 


Hydrate de chloral............. 4 grammes, 

Sirop de groseilles..,.,.......4. 1130 

JUIp SOMMEUX eos... 100 
M 


À donner en une fois. 


Es 
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Formule nouvelle contre les éphélides. 
(Canada Lancet), 


BASE Den n dub ei POGU oi HE 120 :gr. 
AGO 0e ereute en nee a LT ÊUTe £a 

Faurde roses ne Ne Jan us, 60 gr. 
Grefnine rt sn da de 30 — 
Acide chlorhydrique dilué... ÆT- 
Bichlorure d'hydrargyre.......... 0:30 — 


M. S. A: 
Appliquer le soir. Lavage savonneux le matin. 





NÉCROLOGIE 
Charles de Grusse. 


L'homme qui vient de s'éteindre après une longue et doulou- 
reuse lutte était l’un de nos plus honorables et de nos plus esti- 
més confrères. Ge fut aussi, aux années de jeunesse et de santé, 
lune des physionomies les plus brillantes de son temps. Nous 
ne pouvons donc le laisser partir sans lui adresser un dernier 
adieu. 

Charles de Grusse, né à Evreux, en 1816, vint à Paris, en 1839. 
Il fit à l’école de médecine de remarquables études qui le con- 
duisirent d’abord à l’internat, où il fut nommé en 1844. Appar- 
tenant à cette puissante génération à laquelle nous devons les 
Robin, les Lasègue, les Verneuil, et tant d’autres, il fnt le dis- 
ciple des grands maîtres de cette époque et l'élève particulier 
de Trousseau, dont il resta l’ami dévoué de la dernière heure. 

Doué d’une intelligence d'élite, d’un esprit étincelant, d'une 
gaieté et d’un entrain intarissables, il a laissé chez ses contem- 
porains le souvenir d’une nature ardente, éminemment artiste et 
capable en même temps de toutes les générosités et de tous les 
enthousiasmes. 

Reçu docteur en 1849, il fut l’auteur d’une thèse d'anatomie 
fort remarquée sur les aponévroses du cou. Ce début était plein 
de promesses et l'avenir souriait au jeune médecin. Hélas ! le 
mal qui devait lentement et implacablement accomplir son œuvre 
avait fait de bonne heure sa première apparition. 

Dès l’âge de 30 ans, il tomba gravement malade, à ce point de 
désespérer ses amis. Au bout de quelques années cependant, il 
se remit, mais imparfaitement, et tenta de reprendre le cours in- 
terrompu des études premières. Il n’y parvint pas et fut con- 
traint de déserter la lutte des concours et des compétitions 
pour devenir simple médecin praticien. 

Nommé en 1856 médecin du lycée de Vanves, qui était alors 
une succursale élémentaire du lycée Louis-le-Grand, il résolut 
de se consacrer à l’organisation naissante de cet établissement, 
devenu aujourd'hui un modèle du genre. Ce qu’il dépensa alors 
d'activité, de désintéressement, de soins sans nombre, ceux-là 
seuls qu’il a assistés dans cette tâche longue et difficile, peuvent 
le dire, etM. Deschanel, proviseur du lycée de Vanves, l’a retracé 
sur sa tombe en un langage ému. L'installation sanitaire d’un 
grand établissement d'instruction, la création d’une infirmerie, 
les mesures d'hygiène générale, tous les détails de l’éducation 


Ce labeur de chaque jour devint le souci presque exclusif de 
sa vie. Rien ne lui était devenu plus cher que cette grande fa- 
mille d'enfants qu’il voyait se former et grandir et au milieu de 
laquelle il dépensait tout ce que sa généreuse nature renfermait 
de forces et d’abnégation. 

Une modeste clientèle occupait les loisirs que lui laissaient 
cette tâche quotidienne, et devenait pour lui une nouvelle occa- 
sion de se prodiguer auprès des plus humbles et des plus pau- 
vres, avec cette véritable passion qu’il portait en lui, la passion 
du dévouement. 


A LA 


Quelques intermittences de son mal lui permirent, en RE RE A EN 
de mettre son concours au service des blessés du siège et de la 
Commune, et jamais une croix de la Légion d'honneur, qui fut 
demandée et obtenue pour lui, ne récompensa services plus désin- 
téressés et plus digne carrière. 

Vaincu enfin dans ces derniers temps par la fatigue et le re- 
tour d’un mal incurable, il accepta avec une complète sérénité 
le sort inévitable et prochain, réclamant comme dernière volonté 
d'être enterré dans le cimetière de Vanves, auprès de ce lycée 
auquel il avait donné le meilleur de sa vie. 

Un tel caractère ne conduit pas d'ordinaire à la fortune et de 
Grusse n’y est point parvenu. Mais il est une richesse qu'il n’est 
pas au pouvoir de tous d’acquérir, c’est celle qui réside dans les 
affections profondes, dans les souvenirs ineffaçables et dans la 
vénération de tous. Cette richesse est celle de l’homme de bien; 


elle l'accompagne jusqu’au delà de la vie. 
Dr E. M. 


NOUVELLES 


— FACULTÉ DE MÉDECINE DE MonrPeLcter. — M. Redier (Es- 
prit-Jean-Louis) est nommé, pour trois ans, chef de clinique des 
maladies syphilitiques et cutanées. 

M. Mossé, agrégé, est nommé, pour une période de quatre ans, 
à partir du 1% novembre 1881, préparateur du laboratoire de 
clinique médicale. 

M. Gerbaud (Charles), estnommé chef de clinique obstétricale 
pour une période de trois ans, à dater du 1° novembre 1881. 

M. Zéphiroff (Pierre) est nommé, pour une période de deux 
ans, aide d’histologie et d'anatomie pathologique. 


— CONCOURS A L'ÉCOLE DE MARSEILLE. — Trois concours s’ou- 
vriront le lundi 27 février 1882, à l'Ecole de médecine et de 
pharmacie de Marseille : 4° pour ae places de chef de clini- 
que médicale; 2° deux pour la clinique chirurgicale; 3° une 
pour la tt d'accouchement, Les candidats devront se faire 
inscrire au secrétariat de l'Ecole un mois avant l'ouverture des- 
dits concours. 

— LA FIÈVRE TYPHOIDE A ATHÈNES. — D’après une correspon- 
dance du Temps (28 août), « la fièvre typhoïde règne à Athènes 
avec une intensité effrayante ; 2,000 malades, le dixième de la 
population, réclament les soins des médecins. » 


— Le dimanche 8 mai dernier a eu lieu, à Gorée, l’inaugura- 
tion d’un monument commératif élevé en l'honneur des officiers 
du corps de santé ile la marine victimes de l'épidémie de fièvre 
jaune de 1878. 

M: Piécentin, maire de Gorée, s’est fait l'interprète des senti- 
ments de gratitude de la population. Nous empruntons aux 4r- 
chives de médecine navale la conclusion de son discours : 

« Ce monument, élevé par la reconnaissance et pour honorer 
ce qui est grand et beau, perpétuera la mémoire de ces glorieux 
martyrs du devoir. 

« Tous les dévouements y trouvent leur Eplace : les médecins 
combattant la mort et succombant sous son étreinte; l’homme 
de Dieu, au chevet du malade, lui prodiguant des consolations ; 
la rélisiense dans son sublime rôle de charité, mourant résignée, 
le regard tourné vers le ciel. | 

« Tous ont droit à l’immortalité, et les générations futures, en 
voyant ces noms burinés sur la pierre, en relisant ces pages 
écrites avec des larmes dans nos annales, uniront dans une 
même pensée et Les victimes et la population qui a compris leur, 
héroïsme, » (La France médicale.) 
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PAT . À, PARENT. A. DAVY, Succr rue M,-le-Prince, 51. 


JOURNAL DES CONNAISSANCES MEDICALES, 


Mode d'essai de la Pepsine; ct de la Diastase Mourrut. 


Monsieur le Docteur, 


Permettez-moi de soumettre à votre [appréciation une prépara- 
tion encore peu répandue, mais qui, par les services qu’elle 
rend depuis environ huit ans aux médecins qui la prescrivent et 
aux malades qui l’emploient, est appelée à un grand avenir. 

Les Cachets digestifs deMourrut, que je tiens à faire connaître 
au corps médical, sont un mélange de Pepsine et de Diastase en pro- 
portions suffisantes pour assurer la digestion d'un repas aux 
personnes atteintes d’affections du tube digestif; les deux fer- 
ments employés sont toujours titrés physiologiquement et d’une 
action constante, 

Je n’insisterai pas sur l'association de ces deux agents et sur 
leur utilité en thérapeutique, qui a été récemment établie d’une 
manière irréfutable par de grands savants ; le point important 
en médecine, c'est la forme du médicament et la certilude de 
son action. 


Les Cachets digestifs de Mourrut se conservent bien et agissent 
aussitôt qu'ils se trouvent en contact avec le bol alimentaire. 

Vous pouvez du reste vous en convaincre facilement par 
l'essai de digestion artificielle suivant : 


1° Essai de la Pepsine. — 4 grammes de fibrine humide, bien 
essorée, introduits dans un flacon contenant 15 grammes d’eau 
acidulée par 4 gouttes d’acide lactique ou chlorhydrique, sont 
complètement digérés en: quelques heures par un de ces cachets 
à la température de 45° environ. 


2° Essai de la Diastase. — Un cachet mis en contact avec 
400 grammes d’empois, contenant 20 grammes d’amidon, donne 
un liquide filtrant facilement, après quelques heures de séjour 
dans un bain-marie à 40°; 1 centimètre cube de ce liquide déco- 
lorera 5 fois son volume de liqueur de Fehling 

N. B. — On peut simplifier ce mode DRE en utilisant 1 
premier cachet employé pour l'essai de la pepsine; il suffira de 
neutraliser la liqueur avec un peu de bicarbonate de soude; 
vous pourrez constater aussitôt que la diastase, dont l’action 
saccharifiante était momentanément masquée par la présence 
d’un acide, a repris sa propriété dans un milieu neutre ou 
alcalin. 

Ce fait a, du reste, été mis en lumière il y a quelques années, 
et établit, dune façon irréfutable, l'avantage de la ;diastase sur 
la pancréatine. 6 

Voici comment s'exprime, à 
Gazette des hôpitaux : 

« Le fait le plus saillant découvert ainsi est la différence capi- 
tale qui sépare à ce point de vue la pancréatine et la diastase; 
cette dernière, recouvrant toutes ses propriétés après un Séjour 
prolongé dans un milieu acide, tandis que la pancréatine, en 
pareil cas, les a perdues sans retour d'une manière définitive. » 


(Gazette des hôpitaux, 14 août 1879. ) 


à cet égard, le Dr Révillout tas la 


Recevez, Monsieur le Directeur, l'assurance de ma parfaite 


considération. 
COLOMER, dépositaire à Paris. 


MM. les Médecins qui n’auront pas encore reçu la petite boîte- 
échantillon des Cachets Mourrut sont priés d’en faire la demande 
à M. Colomer, SM CORAN PPS RO AE s’empressera de la leur adresser. 


Le Pronriétaire-Gérant : Ft Ro on I RARE Cornis. 
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Salicol Dusaule 


DÉSINFECTANT — ANTISEPTIQUE — ANTI-EPIDEMIQUE — CICATRISANT 

Le Salicol dérive de l'acide salicylique, comme ie Phénol de l'acide phénique et 

le Thymot de l'acide thy mique. Il à les mêmes propriétés que ces derniers, mais il 

est plus efficace que le 7Ægwol, et n’est pas caustique et vénéneux comme le Phkénol, 

Le Salicoi a de plus une odeur agréable. Aussi est-il très employé en injections, 
lotions, pulvérisations, lavages, etc., etc. 


Le Flacon : 2 Îr. — 97, RUE DK RENNES, PARIS, et les Pharmacies, 


note t 






























Le ELTUT LT Tera T ete T ee | 


Antiseptique puissant et 
Ç 0 A L TA À SAPONINÉ LE D : il Ë nullement irritant, cica- 
trisant les plaies, admis 


dans les hôpitaux de Paris et les Zôpitaux de la marine militaire française. 
être substituée, dans tous les cas, à 


ER 0 fi LE B Ë U F l’eau de Goudron du Codex. » (Nouv. 


Diction. de Méd. et de Chir. pratiques, tome XVI, page 528.) 
possèdent Z’avantage d'offrir sans altération, ef 


| TOLU LE BEUF sous une forme aisément absorbable, tous Les 


principes de ces médicaments complexes, et de représenter conséquemment toutes leurs 
qualités thérapeutiques. » /Com. thérap. du Codex, par A. GuBer, 2e éd., p. 167 et 314.) 


Dépôt: 25, rue Réaumur, et dans toutes les Pharmacies. 
a] 102E is { aie labs le lobe {me fous {ae lbs ul ST (als ais lake 2 Tale lobe lou [abs {me [n Ge s'ms{me (ae (au = 201010 








« L'émulsion du Goudron Le Beuf peut 
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« Les émulsions Le Beuf, de goudron, de TOLU 







d'a À 
D Créosote pure : 0.05 


PSS H. de F. de Morue : 0 20 
À Cette formule est reconnue la meilleure 

par un grand nombre de praticiens. 
eu 3 fr—97,7. de Rennes, Paris, etPh'°° 
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Peptones pepsiques à la viande 


DE BŒUF 


de CHAPOTEAUT, pharmacien de première 
classe de la Faculté de Paris. 


Ces peptones, très pures, préparées avec un 
soin extrême, ne contiennent que la viande de 
bœuf digérée et rendue assimilable par la Pep- 
sine gastrique. Avant de sortir de nos labo= 
ratoires, elles son: amenées à leurextrême état 
de concentration, puis enfin titrées à 35 p. 100. 
Elles possèdent un pouvoir alimentaire énorme 
et exercent sur l’économie une action nutritive 
intense. 

Il ne taut pas les confondre avec d'autres 
peptones, plus ou moins répandues dans le 
commerce, obtenues avec les pancréas de porc, 

ossédant une odeur nauséabonde, une saveur 
Lab susceptibles de fermenter ou de 
se putréfier, contenant beaucoup de matières 
he et peu de viande peptonisée, 8 à 15 
. 100. 


Les deux préparations suivantes ont été éta- 
blies dans le but de faciliter l'emploi des peptones 
pepsiques, et de répondre à toutes les indica- 
tions thérapeutiques. Ce sont : 


© CONSERVE DE PEPTONE 
de Chapoteaut. 


Ce produit est neutre, aromatique, se con” 
serve bien, se prend en gelée à la température 
150, et se liquéfie à 35°. Il contient par cuil- 
lerée à café le double de son poids de viande de 
bœuf. I1 s’administre pur ou dans du bouillon, 
du vin sucré, des confitures, des sirops, et sous 
forme de lavéments alimentaires. 


VIN DE PEPTONE DE CHAPOTEAUT,. 


Ce vin contient, par verre à bordeaux, la 

eptone pepsique de 10 grammes de viande de 
bout. Il est d’un goût très agréable, et consti- 
tue un excellent aliment que les malades ac- 
ceptent avec plaisir. On le prend au commen- 
cement des repas, à la dose de un ou deux 
verres. 1 

Indications principales. — Anémie, dyspep- 
sie, cachexie, débilité, atonie de l'estomac et 
des intestins, convalescence, alimentation des 
nourrices, des enfants, des vieillards, des dia- 
bétiques et des phthisiques. 

Gros : CHAPOTEAUT, pharmacien, 8, rue Vi- 
vienne; Détail: pharmacie Vial, 1, rue Bour- 
daloue; pharmacie Pommiès, 118, rue du Fau- 
dourg-Saint-Honoré, et dans les principales 
pharmacies de France et ie l'étranger. 








POUDRE PERRO-MANGANIQUE 


De BURIN DU BUISSON 
Pharmacien, lauréat de l’'Acad. de médecine. 


Il suffit d’une petite quantité de cette 
poudre dans un verre d'eau pour obtenir 
instantanément une eau ferrugineuse, mi- 
nérale, gazeuse, très agréable, qui se boit 
aux repas mélangée avec le vin. Elle est 
d'une efficacité constante dans toutes les 
affections qui réclament l’emploi de la 
médication ferrugineuse, et convient sur- 
tout aux personnes qui ne peuvent digérer 
lespréparations ordinaires du fer. Elle a 
sur toutes les autres l’immense avantage 
de ne pas provoquer de constipation et de 
contenir du manganèse, que les savants 
considèrent comme indispensable au trai- 
tement par les ferrugineux. 

Dépôt à Lyon, pharmacie Gavinet, et 
dans toutes les pharmacies. 





Vin et Sirop de Dusart 
au lacto-phosphate de chaux. 


Les recherches de M. DusaART, sur le Phos- 
phate de chaux, ont montré que ce sel, loin 
d'être inactif comme on le supposait, est, au 
contraire, doué de propriétés physiologiques 
et thérapeutiques très remarquables. Physio- 
logiquement, il se combine aux matières azo- 
tées des aliments et les fixe en les transfor- 
mant en tissu ; de là, développement de l’ap- 
pétit et augmentation du poids du corps. Thé- 
rapeutiquement, ces propriétés en font un 
reconstituant de premier ordre. Le Stop pour 
la médication des enfants, le Vin chez l'adulte, 
dans les affections de l’estomac et comme ana- 
leptique, sont généralement admis. INDICA- 
TIONS : Croissance, rachitime, dentition, affec- 
tion des os, plaies et fractures, débilité géné- 
rale, phthisie, dyspepsie, convalescences. 
Dose : 2 à 6 cuillerées par jour. — Pharmacie, 
113, rue du Embout e- Lait Honaré! 





MALADIES DE POITRINE 


Guérison par les 
SIROPS D’HYPOPHOSPHITE de SOUDE 
ou de CHAUX du Dr CaurouiLr. 
Nombreuses attestations médicales. 
Prix : 4 fr. le flacon, avec instruction. 


Pharm. SWANN, 12, r. Castiglione, Paris, 







1 Exiger cachet: SCHLUMBERGER&CERCKEL 








RHUMATISMES 


Guérison en 2 à 3 jours par le 


SALICYLATE DE SOUDE 


PRISES DOSÉES A 50 CENTIGR. BOITE : 3 FR.; 3 B'°* 8 FR. 


GOUTTE-GRAVELLE 


SALICYLATE DE LITHINE 


PILULES DOSÉES À 10 CENTIGR. FLACON : 5 FR. 










6, Rue Bergère, Paris 


2 ! 
Prép. CHEVRIE ph. 1re classe, 21, faubs Montmartre, Paris. : 





ÉPILEPSIE 


TRAITEMENT EFFICACE 


Par les préparations du Dr PENILLEAU, 
ex-interne des hôpitaux. 


PICROTOXINE 


ÉLIXIR — Doses de 4 à 5 cuillerées par jour. 
GRANULES — De 1 à 10 par jour. 


Ÿ PHARMACIE LEPINTE, 448, r. St-Dominique, Paris 
HT LES PRINCIPALES PHARMACIES. 










COQUELUCHE 
SIROP BENZOIQUE 


| au Bromure d'Ammonium de Ch. SERRES, Ph | 
Dépôt : 81, rue d'Amsterdam, Paris. 
1} ET DANS TOUTES BONNES PHARMACIES 














VIANDE er QUINA 


L’Aliment uni au plus précieux des toniques. 


VIN AROUD..QUINA 


Et a tous les principes nutritifs solubles de la VEANDE 


LE FORTIFIANT PAR EXCELLENCE 
DRS PHTHISIQUES, ANÉMIQUES, ENFANTS DÉBILES, 
Convalescents, Vieillards, Personnes délicates 
S fr.—Dépôt Gal chez J. FERRÉ, sucr de Aroud 
102, rue Richelieu, PARIS, et toutes pharmacies. Ÿ* 





JOURNAL 


LES TABLETTES COLOMER 

Contre la TOUX ist 

Sont composées d'Zpéca, d'Oprum et de Di- 

gitale, en proporlion très minime, ne pouvant 

jamais nuire et possédant cependant une eff- 
caité très réelle. 





La dose habituelle est de 12 pastilles par 
jour, une par heure environ. 


Dépôt: 103, Rue MoNTMARTRE 


Et dans toutes les pharmacies. 








À Ces Poudres et ces Pastilles antiacides et digestives E 
M guérissent les maux d'estomac, manque d'appétit, 
A digestions laborieuses, aigreurs, vomissements, 
À renvois, coliques, elles régulariscnt les fonctions 
M de l'estomac et des intestins. 


À Adh. DETHAN, pharmacien, Faub. St-Denis, 90, Paris, 


et dans les pr. Pharmacies de France et de l'étranger. 














: MALA DIES DE Fe GORGE 


DE LA VOIX ET DE LA BOUCHE 












AU SEL DE BERTHOLLET à 
ecommandées contre les Maux de gorge, angines, ex- : 
À tinctions de voix, ulcérations de la bouche, irrita- 
ions causées par le tabac, effets pernicieux du mercure, M 
t spécialement à NM. les Magistrats, Prédicateurs, Pro- & 
esseurs Chanteurs pour faciliter émission de la voix. 
db. DÉTHAN, pharmacien, Faub. St-Denis, 90, à Paris, * 
à ef dans les pr. Pharmacies de France et de l'étranger. | 


xiger la signature : Adh. DETHAN. Prix fo, 9f 50 
ARE EUX ES ÿ NAS . 






















DETTES 


NÉMIE, CHLORO 


| DEFE:ROBIQUET 
| Approuvé par l'Académie de Médecine 
Le PYROPHOSPHATE de FER se prépare El 
en DRAGÉES, SOLUTION, SIROP ou VIN, à 
suivant le goût du malade. Onl’emploie contre l'ané- É 
M mie, la chlorose, les affections scrofuleuses, F4 
| l'engorgement des glandes, les tumeurs, etc., Ë 
parce qu’il offre ce précieux avantage de fournir à 
l'organisme le fer et le phosphore indispensables 
à la bonne constitution des os, desnerfsetdusang: 
Bragées ou Sirop : 3 fr. 

; Solution : 2 fr. 50. — Wim: 5 fr. 
À PARIS: Adh. DETHAN, Phi, Faub. St-Denis, 90 


J. MARCOTTE, Phien, Faub. St-Honoré, 90 
@. et princip. Pharmacies de France et de l’Etranger &ÿ 





































APPAUVRISSEMENT 0 SANG 


FIÉVRES, MALADIES NERVEUSES 











AU QUINQUINA ET COLOMBO 
A Ce Vin fortifiant, fébrifuge, antinerveux guérit 
Mi les affections scrofuleuses, fièvres, névroses, diar- 
M rhées chroniques, pâles couleurs, irrégularité du 
sang; il convient spécialement aux enfants, aux 
femmes délicates, aux personnes âgées, et à celles 
“affaiblies par la maladie ou ies excès. 


Adb. DETHAN, pharmacien, Faub. St-Denis, 90, à Paris; 


& ot dans les pr. Pharmacies de France et de l'étranger, 





À Rapport favorable. — Remerciements et encouragements de l'Académie de médecine de Paris 


| Séance du 21 octobre 1862. Seul expérimenté dans les hôpitaux de Faris 











VIN ET SIROPS DE DESPINOY 


A L'EXTRAIT DE 


FOIE DE MORUE 


Simple et ferrugineux 


w Hi “ 
ré 
ir à 


à l’inventeur, M. Despinoy, pour son extrait pur de Foies de Morue. 


MM. les Médecins trouveront dans ces pro‘luits des médicaments sûrs, actifs, efficaces, 
puisqu'ils contiennent tous les éléments alibiles reconstituants et respiratoires, dans des pro- 
portions infiniment plus considérables que ceux contenus dans l'Huile de foie de morue. Goût 
très agréable, action prompte et efficace, dont le succès a été démontré dans : anémie, 
chlorose, déhilité générale, épuisement, faiblesse, rachitisme, scrofule, etc. 


Dépôt général : 9 Üis, rue A/bouy, à PARIS, et dans toutes 
les pharmacies. — Prix : 3 fr. 50 la bouteille. 


EL SÉRIE AS AE ANT PTT NT D As Pad 0 PACE A PAT az 
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EAU MINÉRALE NATURELLE PURGATIVE 
æ supérieure à toutes les Eaux purgatives 
® allemandes. — Effet rapide, obtenu à très 
petite dose, sans irritation intestinale. 
Dépôt Marchands d'Eaux minérales et honnes Pharmaries. 


MRC CRE 





Grande-Grille, maladie du foie et de l’appareil biliaire ; — Hôpital, maladie 
de l’estomac ; — Hanterive, affections de l’estomac et de l'appareil «urinaire. 
— Célestins, gravelle, maladies de la vessie, etc. (Bien désigner le nom de la 


source). La caisse de 50 bouteilles, Paris, 35 fr.; Vichy, 30 fr. (emballage franco). 
La bouteille à Paris, 75 c. L'eau de Vichy se boit au verre, 25 c. 

PASTILLES DE VIGHY, excellent digestif fabriqué à Vichy, avec les sels ex- 
traits dé l’eau des sources. La hoîte de 500 grammes, 5 fr., boîtes de 2et de 4 fr. 
VENTE de toutes les Eaux minérales. — REDUCTION DE PRIX. 

Paris, 22, boulevard Montmartre et 28 rue des Francs-Bourgeois. 
SUCCURSALE : 187, RUE SAINT-HONORÉ. 





À Eau minérale ferrugineuse acidule, la plus riche en fer et acide carbonique. 














PÉONE E R ET EE 





Cette EAU n'a pas de rivale pour la guérison des 


F 


GASTRALGIES-FIÈVRES-CHLOROSE-ANÉMIE || 


et toutes les Maladies provenant de 


L'APPAUVRISSEMENT DU SAN 





G 


















